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，
　双生兇法による遺傳，環境の研究ぱ重要なもの
であり，私ぱ当科外來において見出した癩滴小照
作様三門を有する精1帥薄弱の双生兜について報告
する。
症 例
　患者は5年6箇刀の双生見姉嫁（姉をA，妹をBとする。
以下同じ）である（第1図謬｝照）。
　潰傳歴：父系祀父及び母系帆母が，胃瘍及び子宮癌でそ
れぞれ死亡せる他特記すべきことなく，父は29オ，鉄道員
で健康，細長斗＝ヒ型体型で性温夏である。母は25オ，健康
第1図向って左よ｝）B免，A児
で性やや勝氣である。同胞は3オ及び1オの女免で，現在
までには疾病，発育障褥は認められない。
　生育歴：両見は病院で分娩され，胎生期母体には精剃1的
身体的に異常なく，妊娠7箇刀で双胎と認知された。出生
時A兇分娩後15分でB児分娩せられたが認むべき11硅噂
障碓はない。榮養は2入とも母乳で充分であった。乳児期
発育は普池と思われたが，歩行並びに発語は両見ともに2
年前後であり，既に発育の逓滞を示している。
　臨往歴：特…記すべきものはなく，両者ともに2二幅風邪
と診断された40℃台の熱発を示したことがあD，数口に
して何等身休的，精剃ご的障群を残さず恢復している。夕星傷1
特に頭部幽憤はない。外東受診後A，B同時に麻疹に罹患
し，数口で治癒したが症状，例えば発疹，結膜炎等はAに
強く，また治癒1経過もAはBに比べやや遅延した。
　　　　　　　　“t　現在高瀟酒小発作様症候＝発作が家入に曲付かれたのは
3オであるが，初発は2オ頃と推定される。症候はA，B
ともに酷似している。最初輔び易い程度であったが，後に
は瓜田が明かに確認された。体を小刻みにふるはせ脱力的
に倒れ，5，6秒の経過後独りで起き上り発作前の行爲を継
続する。発作後1唾眠はなく，発作の経過を全く意識しない。
倒れかかって途中で物に掴まり，それで発作が止むことも
ある。発作終了後慮答は概ね可能である。概してAはB
に比して発作の程度が強く尿失禁もあるが，Bは軽い場合
が多い。発作回数は：不：明瞭であるが数簡月氣付かぬことも
あり，また10に4，5回，しかも数分置き｝こ生ずることも
ある。A，　Bともに痙攣大発作，朦鵬伏態，疲悦け等は認め
らオしないQ
　身体徴候：発育，榮養ともに正常以下でありAは特…に
著るしい。頭部，胸部，腹部に異常なく肢体不自由，崎型
もない。感覚，知党は幼少のため橡査iは不離実である。畷
1帥経機能の楡査も不確実であるがほぼ異常はない。筋萎縮
筋緊張異常もなく反射機能は正常である。蓮動機能では手
指の微細な蓮動が不確実である。書語発逮は不頁で特にA
に著るしい。1將脊髄液所見は正常であり，梅毒反応は陰性
である。
　精神徴候：顔ぼうはBは比較的整っているがAはやや
ac本論丈の要旨は北海道精剃励経学会第9回研究会に発 表した〔昭和2S年7刀）σ
335
336 i；i，1「一一1卵性双生児の類南幌発作と精1帥源羽 札幌紙誌1954
詑乎としている。Aは落ち著きなく絶えず顔をしかめたり，
指をしゃぶったり，附添入の手にぶらさがったり歩き廻り，
喪情に乏しく，質問に対しても殆ど厘回答せずもじもじして
いる。Bは比較的和しく秩序立っており表情も艘かで質11目
にも慮ずるが，同年輩の児童に比し矢張幼稚である。注意
散乱，領解不熟知的能力の回忌，思考の貧困，感情の鈍
麻等はA，Bともに明かであり特にAに著るしい。
　知能障碍＝行動観嬢から知能障碍は明かであるが，程度
の到断は心理検査に不蓮なたあ困難であるが鈴オ（’ビt・　’一’
テス｝は全く施行不能で，未標準化のSocial　Maturity
Sealeを使用した。テス1・不能白体既に知能の劣等を証明
．するものであるが，このテストにおいてはA，Bともにほ
ぼ5オの標準を示したが，このテストは調査法であり，普
遍安当性に乏しいρ本テス1・においても泄会生理への滲加，
作業龍力の項目においてはかなりの低下を示した。A，　B
ともに精碑簿を身でありAは軽症痴愚，Bは魯鈍とみなされ
る。
　環境：．母は3オ及び1オの乳幼児をもち，両免の発育は
肌母の手に全く委ねられている。父は勝氣なliill．・lij：eこ対し從
順で子供の養育について開口的である。両兇は能力以上の
要求を受け易く，且つ比較され易い両児の立場は一暦A，B
児問の精祠1発逡の差違に影｛響を興えている。Bについては
特に問題はないがAにおいてはややひねくれなどの劣等意
識の繭芽が現わオしてきている。
　二丁所見；前頭一後頭誘導により検したが，田干噂の半
弓は第2図に示す如く形｝伏酌にはA，Bともによく似てい
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第1表
亭均週期
2｝S，均振1隔
A
19S　msec
B
??》??㌔?
172　msec
　　　　　　　　　　5’5．7　ptV　1　29．6　ptV
　診断：上記の検索は不充分であるが本症例は臨肱徴候及
び麟波所見から，癩痢小発作を有する精巧1涯弱双生児と診
断される。
　治療及び経過＝治療はミノアレビアチンO．7～1．0　g（1
口量）を使用したが，発作に対する効果はAに著るしくB
に賜い。即．ち投藥とともにAでは発作が1省失したが，Bで
は3箇月目に発作の溝失を幽幽めた。また4筒月後，呼吸器
叛患に両見ともに権患してからは発作の糟強が著しく，特
にBに強い。かくの如く，治療効果はAに著明でBでは
不知実であるが，治療後A，B問の精紳発蓮の差並は治療
前よりも一層顯著となり，Bではかなりの発達を　｛めたが
Aでは全く変化を認めない。
　卵性診断：これはSiemens　VerscheuerのPolysymp－
tomatische　Ahnlichkeitsmethodeにより行い，1卵性双
生児と決定された。勿論個々の内容に1まかなりの差異があ
るC洋系皿は省ill斧）o
考 察
　山院性双坐兇では類似性をその表現に求めることは容易
であるが7差異性及びそのよって來る因予を分析すること
は非常に困難である。本症例の双生兇同胞問の差異は表現
度における差異を求むべきであり今その点を要約すると第
2表の如くなる。表の項目は：互に因果的に關虚し合ってい
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治療薗発作H犬態
治　療　経　禅
師疹罹患状態
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精榊簿覇状態
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?
．? 容
回数，程度と竜にAが多く弧い
Aは著効，Bは貧効
炎症々状はAが強い
発育，手掌ともにAが低　ド
Aは痴愚，Bは魯鈍
異常性はAが強い
Aは不変，Bは頁潜
る。即ち21響1専においても波力｛不規則でSpike＆Wave
様異常波形が週期的に川現しており，痴痢波を思わずに充
分である。不規則性はAに強い。本川氏の方法による計測
ではA，Bを比較すると第1表の如くであり，耶均週期，亭
均振幅とも．にムが大である。
るので各項目毎の分析は困難であるが，いつれにせよ精刷1
的，，身体凹凹件においてFまAがBに比しより劣っている
ことは菩実である。癩三景発作に対する？1療効果のみはA
に有効的でありBに貧効的である。この差異が致的なもの
ではなく量的なものであることは明かであり，類似性とと
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もに強い主置傳1一致性を証明している。しからばこの差異は
何によって求めらるべきか。双．生免法による遺醇，環境の
研究は内村1）諏訪2）始め少なからぬものがあるが，差異性
については岸木3）のかなり詳細な研究がある。岸本によれ
ばこの差異性は内環境（胎生：期），出産時障碍，後天的外因，
祀：會的心理的環1境よりの．影．響等によるものとしている。本．
症例の槍索が不充分であるために差異性の原因的掘握は困
難であるが，生育歴及び．既往歴よりして先天的のものであ
ることは明かである。これ以上の解明は遭傳生物学的，生
哩学的，生化学的な詳細な分析を要するものであろう。と
同晴砕こ発美挫心到1学的，　また菰赴會鵡・到1学的な三理勤皐と観．嬢が1戊
長過程において今後追及されねばならぬと考える。
結 論
　　癩滴小発作を俘う．精祠｛薄弱の．1卵性双生児1症
伊りについてifllた｛“S－llを蓮；べ，　‘1寺に遺傳：生物学白勺な
観点から両兇聞の差異について考案した。
　稿を終るにあたり卵性診断について御指譜；を頂いた本学
解剖学教室波遊教授並びに法医学教室松永助教授に鰐く感
言射を垂奉げる。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〔∬君禾灯29．3．23受N幽）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Summary
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ゆ　　　Acase　of皿entaliy　retarded　fe皿ale　twins，5years　of　age，　is　reported（Child－A，
Child・一B．）．　A　delay　in　growth　was　noted，　when　the　twins　were　2　years　old，　accompallie
occasional　petit　rnal丘ts．
　　　Though　the　state　of．fits　are　identical，　intensity　frequency　is　higher　in　Child－A．
Nutrition　and　growth　are　favourable　in　Child－B．　Indications　of　m、ental　disturbances　are
obvious　in　both　while　Child－A　is　an　i皿becile　and　Child－B　a皿oron．　E．E．G．　in　the　twins
shows　a　marked　irregularity　appearing　periodically　in　a　Spike　and　Wave　for皿indicating
typical　epilepsy．　The　average　periodic　cycle＆average　am．pulitude　in　Child－A　is　higher
than　in　Child－B．
　　　For　treatment，　Minoaleviatin　was　administered　orally．・Initially　a．　remarkable　i皿一
provement　in　Child－A　was　noted　while　in　Child－B　results　were　poor．
　　　However　as　a　result　of　continuous　treat皿ent　for　4皿onths，　mental　development　in
Child－B　increased　while　no　specific　changes　were　obser▽ed　in　Child－A．
　　　　　　　　　　　・　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　Mar．23，1．954）
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